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可能性が示唆された。
P2－23．
インスリン療法におけるエコノミーとエコロ
ジー
（八王子・糖尿病・内分泌・代謝内科）
○梶　　明乃、大野　　敦、松下　隆哉
　田口彩子、臼井崇裕、梶　邦成
　植木彬夫
【背景】現在、インスリン製剤はアナログ製剤へと
進化し、同時にインスリンデバイスも利便性や簡便
性が追求されている。しかし我が国ほどディスポー
ザブル製剤を使用している国はなく、この背景とし
てコスト面やプラスチック処理時のCO2排出など
エコロジカルな面への意識の薄さがあると考えた。
【目的】我が国におけるアナログ製剤のカートリッ
ジ製剤（c剤）とディスポーザブル製剤（D剤）使
用による経済的・エコロジカルな比較を行い、D剤
に替えてC剤を使用した場合のシュミレーション
を試みた。
【方法】　経済的検討は2010年4月の薬価を基準に
2008年度のインスリンメーカー3社の推定出荷本
数から算出した。エコロジカルな検討はプラスチッ
ク（プラ）処理時の推算CO2発生量で行った。す
なわちフレックスペン（F）、ミリオペン（M）、ソ
ロスター（S）のプラ以外の部分を取り除き、各10
セットの重量を測定し、プラ処理時のCO2発生量
は重量の3．5倍として換算した。シュミレーション
はD剤の70％をC剤に替えたとして算出した。
【結果】C剤とD剤の薬価差額はF670．6円、
M377．0円、　S656．5円。各デバイスの重量は
F15．70　g、M22．79g、S17．09gであった。2008年
度の推定出荷本数はN社C剤：D剤＝110万
本：1，140万本、L社170万本：380万本、　A社150
万本：74万本であった。この結果よりD剤の70％
をC剤に替えた場合は薬価で約63億円の差額とな
りプラ処理時のCO2発生量は574トン減量される。
【考察】D剤は。剤より簡便性と利便性で優れて
いるとの報告が多いが、必ずしもD剤でなければ
ならない理由は多くない。70％がD剤からC剤に
変更したと仮定すると約63億円のマネーセーブが
可能であり、プラ処理時の二酸化炭素量は400トン
抑制することが出来る。糖尿病患者の高齢化が進む
中でデバイスの利便性や簡便性への配慮も必要では
あるが、医療費の増加や世界におけるCO2排出量
の問題が叫ばれている現在、デバイスを選択する際
には経済的な面やエコロジカルな面への配慮も重要
と思われる。
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血管内皮細胞における血糖変動とPentraxin　3の
発現
（大学院三年・内科学第三）
○今野一誠
（内科学第三）
　田辺　　節、奥村　貴子、野田絵美子
　伊藤　禄郎、福田　　元、小田原雅人
【背景】　食後高血糖は血管合併症進行に関与してい
ることが知られている。血管内皮細胞やマクロ
ファージなどから放出されるLong　Pentraxinである
Pentraxin3（PTX3）は、肝臓で生成されるShort
Pentraxinの1つであるC反応性蛋白（CRP）と異
なり、動脈硬化巣の炎症を反映する可能性が示唆さ
れている。
【目的】　血糖変動が血管内皮細胞障害に及ぼす影響
を明らかにするため、正常ヒト膀帯静脈血管内皮細
胞（HUVECs）を用いて血糖変動による血管内皮障
害の影響とPTX3の関与を検討する。
【方法】HUVECsを培養するメディウムは、正常
血糖群（L群：5mmol／L）、持続高血糖群（H群：25
mmol／L）、および血糖変動群（12時間ごとに正常血
糖もしくは高血糖に交換し、細胞回収時に高血糖か
ら正常血糖にしたHL群）の3群に調整された。
HUVECsを均等に10　cmのディッシュに播いた後、
3群のいずれかのメディウムにて12時間ごとに交
換され、14日間の培養後に細胞を回収した。回収
した細胞よりRNAを抽出し、リアルタイムPCRに
よって遺伝子発現を検討した。培養細胞のメディウ
ムからELISA法にてPTX3濃度測定を行った。培
養細胞のアポトーシスの検出は、TUNEL法により
評価した。
【結果】　PTX3遺伝子発現は、各群ともに有意な差
は観察されなかった。メディウム中のPTX3濃度は
L群とH群に比べ、HL群において有意に上昇を認
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